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CT所見では、性交渉あり群は性交渉なし群と比較して大きな嚢胞径（38.8 vs 23.5 mm, p = 0.00
5）、高い腹水CT値（41 vs 25 H.U., p = 0.017）、多量の腹水(p = 0.015)を示した。嚢胞の内
部濃度や嚢胞の形状には差を認めなかった。 
血液所見では、性交渉あり群はCRPとWBC高値、Hb低値の傾向を認めたが、有意差はなかった。 
 
考察 
今回の検討では、性交渉のあった群では付属器嚢胞性腫瘤の径が大きく、腹水の濃度が高く、腹
水の量が多かった。これは性交渉による外部刺激により血管が破綻もしくは血管透過性が亢進し、
出血量が多くなったことに起因すると考えられ、CT読影の際に参考となると考えられる。 
性交渉のあった群では、性交渉後まもなくの下腹部痛という本人の自覚のためか、9例中6例が産
婦人科を受診し、全例で経膣超音波検査が実施され、CT検査前に8例に付属器嚢胞性腫瘤が指摘さ
れていた。一方で性交渉がなかった9例のうち、産婦人科を受診したのは1例のみで、結果として過
半数がCT検査前には卵巣の異常の検出に至らなかった。非産婦人科医はこの疾患についての知識が
希薄なことに加え、付属器嚢胞性腫瘤の径が小さく、腹水が少ないことなどから超音波検査では異
常所見を発見しにくいのではないかと考えられる。 
 
結語 
性交渉後に発症した黄体出血では、付属器嚢胞性腫瘤の径が大きい、腹水の濃度が高く量が多いな
どがCT所見の特徴であった。性交渉なしに発症した黄体出血はCT所見が軽微であり、また産婦人科
を直接受診することが少ないため、正しく診断されない傾向にある。生殖年齢女性の急性腹症の診
断においては、これらの点を念頭に置くべきである。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
